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はじめに
　健康人は約11分に1回寝返りをうつと言われている。
しかし、当泌尿器科病棟において腎腫瘍核出術、尿管
新吻合術、腎固定術を受けた患者は腎動脈結紮部や吻
合部に圧がかかる事を防ぐ為、術後約2週間の仰臥位
安静を強いられる。その為、ガーゼ交換や清拭時に限
り側臥位になれるが、患者の腹圧を避ける為、全面介
助で体位交換を行わなければならない。又、動脈造影
後の患者も数時間仰臥位安静を必要とする。
　一定期間、同一体位が強いられる患者は、創部の痛
み以上に安静臥床による腰痛の訴えが多く、体位交換
時看護婦の負担も大きい。
　そこで安全で確実な、体交用マットを考案し、作成
してみたのでここに報告する。
研究方法
1．方法：実際に試作品を2種類作成し、使用後看護
　　　　　土間で評価した。
2．期間：平成3年9月ll日～11月30日
3．内容：
　1）対象：当院12階東病棟に入院中で、体位交換でき
　　　　　ない患者4例（内2例レベル30）。病棟看
　　　　　看護婦7例。尚、動脈造影後の患者に於い
　　　　　ては文献や医師からの指示により、鼠径部
　　　　　の安静保持ができれば施行後3時間での側
　　　　　臥位が可能である。
　2）体位交換高マットの作成
・シーツ風（図1）
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幅75cm：体格の良い人に対しても充分に覆える幅。
長さ　　cm：肩幅から膝窩前後までの長さとする。
紐12本：1ケ所に2本の紐があり10cm間隔につける。
　・タオル風（図ll）
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幅60cm：覆うことにより生じる圧迫感を避ける為、
　　　　シーツ風より15cm短くする。
長さ　　cm：腓腹部まで充分な長さとする。
紐10本：比較の為1本紐とし、約13～14cm感覚につ
　　　　ける。
3）実際
　　シーツ風はレベル30の患者1例、腎動脈造影の
　患者1例、看護婦4例に施行。
　　タオル風はレベル30の患者1例、腎アンギオの
　患者1例、看護婦3例に施行。
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4）アンケート内容と結果
①肌ざわり　②耐久性　③安定性　④安全性
　⑤使いやすさ　⑥工夫の必要なところ　⑦患者の
　反応　⑧看護者の負担　⑨安楽枕とバスタオルの
　体交と比較して
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アンケート結果（表1）
シ 一　　　　　ツ 風 タ オ　　　　ル 風
レベル30（1例）動脈造影後（1例） 看護婦（4例） レベル30（1例）動脈造影後（1例） 看護婦（3例）
タオル地の方が やわらかい タオル地は 良かった　　②
① 好み フィットする 厚いq）
肌ざわたがよい
良い　　　　（1） 良い　　　　q） 洗濯に強い　（1） 問題なし 強くて丈夫　（1） 良い　　　　②
② 良い　　　　（2｝ 紐の部分が
弱い（1）
良い　　　　（1） 良い　　　　（1） 良い　　　　（3） 問題なし 良い　　　　（1） 良い　　　　②
③ 事前に 事前に
、 説明必要（1＞ 説明必要q＞
安楽枕の併用で、 背部に 良い　　　　（3） 紐が1本の為、 鼠径が屈曲して 良い　　　　（1）
④ より安定する 枕が必要（1） 腰部の安定性に 固定が悪い しまう 紐が多いと良いω
つかれやすい（1＞ 欠けている（1） 幅が狭く安定性
に欠ける（1）
⑤
紐の長さと数の
ｲ整必要（1）
良い 良い　　　　（D 不穏状態になるP賭の場合、看 良い　　　　（1＞ 良い　　　　（3）
護婦五人で紐を
結ぶのは大変
紐の長さ 紐の数を 肩部の紐が 紐よりフックに 幅が足りない 幅が足りない（P
⑥ 増やす（D 長いと良いq＞ した方が良い 多種類欲しいq）
紐が長いと良い（1）
紐の位置
圧迫感がある（D 圧迫感がある（3） 特になし　　（1） 特になし　　（D
⑦ 1時間以上の側
臥位は苦痛（1）
良い 負担なし　　q） 負担なし　　〈3＞ 特になし 負担なし　　（D 負担なし　　くD
⑧ 紐が 紐が
結びにくいq） 結びにくい（1）
軟らかい 蒸れにくい　（1） ずれにくい　（1） ずれにくい　（D 看護婦の腰の負 身体にフィット
⑨ 圧迫感があるq） 1人で体位交換 担が少ない して良い（1）
身体にフィット できない（D 紐を結ぶのが
していない（1） 苦痛（1）
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評価考察
　従来、体位交換の際は患者の背部にバスタオルを敷
いたり、腰背部に安楽枕を挿入することによって腰痛
の緩和を図ってきた。しかし創部の安静が、最優先さ
れる場合は同一体位による背部痛や腰痛の訴えがあっ
ても思うように体位交換ができない場合が多く、又、
全面介助での体位交換は看護婦の腰部にもかなりの負
担がかかった。
　そこで、患者の苦痛を少しでも軽減でき、看護婦の
ボディメカニクスも十分に考慮した体位交換用マット
を作成することで、まだまだ改善の必要性はあるもの
の使用してみた11例の中で好結果が得られた。まず素
材については、好み的な事が問題となった。しかしこ
れは事前に患者の好みをに聞くことで解決された。安
全性、安定性の面については、　体交用マットのみの
使用した場合、やや安定性に欠けるという意見があっ
たが、これは安楽枕を併用する事により解決した。又、
鼠径の屈曲に対しては、身体が前屈状態にならないよ
う紐の長さや固定の位置の改善が必要と思われた。
　身体の保持については「ずれにくい」　「体にフィッ
トして良い」という事より、従来の方法に比べ安楽な
　体位が保たれた。
　圧迫感があるという意見に対しては、マットの幅を
広げたり、紐の長さを調節することで、窮屈な感じは
軽減された。
　看護側より、患者の身体を支えたまま紐を結ぶこと
は困難であるとの意見があり、この点についてはS字
フックを使用しベッド棚に引っ掛けられるように工夫
した。看護婦の腰部への負担は、体交用マットを使用
する事でかなり軽減した。この点については指示面を
広くし、重心の移動を少なくするというボディメカニ
クスの法則に基づいたものである。
　又、この体交用マットを使用することで、創部の安
静を保ったままの体位交換が可能であり、臥床による
腰痛も軽減でき、精神的なストレスも随分緩和できた
と思われる。さらに、意識レベルが低下し、体動の激
しい患者に使用した場合でも、抑制帯として活用でき
安全面の効果が得られた。
　今後工夫すべき点として患者の体格に応じサイズが
調節でき、より安全性が図られるよう、紐の数も調節
出来るものに改善していきたい。
おわりに
　体交用マットを作製し、使用することで患者の同一
体位による苦痛を少しでも軽減することができ、又看
護婦も複数の手を掛けずに、安全で確実な体位交換を
する事ができた。しかし症例が少なかったため、患者
からの意見が少なく、今後改善工夫する点も多いと思
われる。さらに体交用マットを活用し、患者の安全、
安楽の保持と看護に努めたいと思う。
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